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มดลูกที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติและโดยการเหน่ียวนําของพรอสตาแกลนดิน (PGF2α) และ ออกซิโตซินใน
สุกรที่ไมต้ังทอง วิธีการศึกษาทําโดยแยกกลามเน้ือเรียบมดลูกจากสุกรไมไดต้ังทอง จากน้ันศึกษาในอาง
เลี้ยงเน้ือเย่ือที่มีสารละลาย Physiological Saline Solution ควบคุมอุณหภูมิที่ 37 องศาเซลเซียส 
(pH 7.4) และใหออกซิเจน 100 เปอรเซ็นต อยางตอเน่ือง บันทึกการหดตัวโดยใช transducer จากน้ัน
ศึกษาผลของยาตานจุลชีพ (300-500 นาโนโมลาร) ตอการหดตัวโดยธรรมชาติและที่เหน่ียวนําโดย 
พรอสตาแกลนดิน (1 ไมโครโมลาร) และ ออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) โดยศึกษาผลตอความถ่ี ความ
แรง และพื้นที่ใตกราฟการหดตัวในชวง 20 นาที สถิติวิเคราะหโดย t-tests กําหนดนัยสําคัญทางสถิติที่ 




















The aim of this study was to investigate, in vitro, the effects of selected 
antimicrobial drugs on spontaneous contractility as well as prostaglandin F2α (PGF2α) 
and oxytocin-induced contractility of the non-pregnant pig uterus. Myometrial strips 
were isolated from non-pregnant pigs and suspended in a jacketed organ bath filled 
with Krebs solution at 37 degrees C (pH 7.4) continuously bubbled with 100% oxygen. 
Isometric contractions were recorded by using isometric force displacement transducer. 
After manifestation of the spontaneous contractions during equilibration period the 
test substances PGF2α (1 µM), oxytocin (1 µM) and antimicrobial drugs (300-500 nM) 
were added to the bath. The effects of antimicrobial drugs on amplitude and 
frequency of spontaneous and the agonist-induced contractions were evaluated by 20 
min intervals. Data were statistically analyzed using the Student's t-test. P<0.05 was 
considered to be significant. Findings showed that by including all antimicrobial drugs 
gentamicin sulfate, trimethoprim, streptomycin, penicillin, tetracycline could alter 
myometrial contraction (frequency, amplitude, area under the contraction) arising 
spontaneously or by agonist stimulation. The effects of these antimicrobial drugs can 
be both negative and positive effects. The results raise the importance of drug 
selection for reproductive management in pigs.  
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CaCl2 Calcium chloride 
HEPES N-2-hydroxyethylpiperazine-N’-2-
ethanesulphonic acid 
Mg2SO4 Magnesium sulphate 
NaCl Sodium chloride 
PGF2α Prostaglandin F2alpha 
◦C Degree Celsius 
g Gram 
L Liter 
min Minute, time 
mM Millimolar, concentration 
µM micro molar, concentration 
n Sample size 
pH -log of hydrogen concentration 
 
บทท่ี  1 
บทนํา 
 
ความสําคัญ และท่ีมาของปญหาการวิจัย  
ยาตานจุลชีพ (antimicrobial drugs) เปนยากลุมที่ออกฤทธ์ิตานจุลชีพ สกัดไดจากราสายพันธุตางๆ 
แบงออกไดเปนหลายกลุมแลวแตหลักเกณฑการจําแนก ตัวอยางที่รูจักกันดีไดแก เพนิซิลลิน อีรีโทรมัยซิน  
เตตราซัยคลิน คลอแรมเฟนิคอล สเตรปโตมัยซิน เปนตน นอกจากน้ียาตานจุลชีพยังรวมถึงยาที่สังเคราะหข้ึน
ตามกระบวนการทางเคมีซึ่งมีฤทธ์ิยับย้ังหรือทําลายจุลชีพดวย เชน ยาประเภทซัลโฟนาไมด เปนตน ต้ังแตอดีต
จนถึงปจจุบันไดมีการนํายาตานจุลชีพมาใชในการเลี้ยงสุกรเปนจํานวนมาก โดยมีวัตถุประสงคหลักในการใชอยู 
3 ประการ คือ 1) เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพผลผลิต (growth rate) 2) เพื่อปองกันโรค 3) เพื่อรักษาโรค โดยมี




ตอรางกายสัตวโดยตรงและอาจสงผลถึงผูบริโภคไดหลายประการ เชน กอใหเกิดการติดเช้ือแทรกซอน การด้ือ
ยาของเช้ือโรค การแพยา และกอใหเกิดมะเร็ง เปนตน ดวยเหตุน้ีทําใหกรมปศุสัตวไดออกมาตรการเพื่อ
ควบคุมการใชยาตานจุลชีพในการผลิตสัตวเพื่อการบริโภคชนิดตางๆ รวมทั้งสุกร มีการหามไมใหใชยาตาน   
จุลชีพบางชนิด เชน ยาในกลุมคลอแรมเฟนิคอลและแวนโคมัยซินในการเลี้ยงสัตว เน่ืองจากมีเอกสารทาง
วิชาการยืนยันวาเปนยาที่มีแนวโนมกอใหเกิดมะเร็งและทําใหเช้ือด้ือยาไดตามลําดับ อยางไรก็ตาม ในการเลี้ยง
สุกรน้ันยังมีความจําเปนตองใชยาตานจุลชีพเพื่อการปองกันและรักษาโรค เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพผลผลิต    
กรมปศุสัตวจึงไดกําหนดแนวทางในการนํายาตานจุลชีพมาใชในการเลี้ยงสัตวข้ึน เชน อนุญาตใหใชยาตาน   
จุลชีพในการรักษาไดก็ตอเมื่อสัตวอยูในสภาพที่เกิดโรคข้ึนแลวเทาน้ัน หากตองการปองกันโรคตองใหยาใน
ระดับตํ่ากวาการรักษา (sub-therapeutic) และถาตองการเพิ่มประสิทธิภาพผลผลิต ตองใหยาในระดับตํ่ากวา
ระดับปองกัน โดยตองเปนยาตานจุลชีพที่มีมาตรฐาน เปนยาที่ไดผานการศึกษาในดานความปลอดภัย 
ประสิทธิผล มีการผลิตที่ไดคุณภาพ และมีการใชอยางถูกตอง และไมเปนยาในกลุมที่หามใช เปนตน  

















ใหเกิดการเขาอูหลังคลอด นอกจากน้ีแลวมดลูกยังทําหนาที่สรางฮอรโมน เชน พรอสตาแกลนดิน ซึ่งมีบทบาท
สําคัญในการควบคุมวงจรการเปนสัด  
มดลูกสุกรประกอบดวย 3 สวน 1) ตัวมดลูก (uterine body) มีลักษณะคอนขางเล็ก สั้น และไมมี
บทบาทสําคัญในการต้ังทอง ในสุกรมีความยาวเพียง 5 เซนติเมตร (อรรณพ, 2537) 2) ปกมดลูก (uterine 
horn) เปนสวนที่ย่ืนออกจากตัวมดลูก มี 2 ขาง ซายและขวา มีความยาวและสามารถยืดหยุนไดประมาณ    
1-1.5 เมตร (อรรณนพ, 2537) 3) คอมดลูก (cervix) ยาวประมาณ 10-15 เซนติเมตร (อรรณพ, 2537)  
โดยทั่วไปแลวกลามเน้ือเรียบมดลูกจะมีความตึงตัวอยูเสมอ สามารถทํางานหรือหดตัวไดเองเปน
จังหวะติดตอกันตลอดเวลาเมื่ออยูในสภาวะที่เหมาะสม (เชนใน organ bath system) แมวาจะถูกตัดออก
จากรางกายแลวก็ตาม ทั้งน้ีเน่ืองมาจากการที่เซลลบางเซลลของกลามเน้ือเรียบ มี resting membrane 
potential ไมคงที่ แตจะมีการ depolarization สลับกับ repolarization เปนจังหวะเรียกวา slow wave 
potential ซึ่ง slow wave potential น้ีเกิดข้ึนเองโดยไมอาศัยสิ่งกระตุนจากภายนอก การเกิด slow wave 
ไมสามารถถายทอดผาน gap junction ใหเซลลขางเคียงได และไมสามารถทําใหกลามเน้ือหดตัวได แตหาก
การ depolarization ถึงคา threshold potential (ประมาณ -35 มิลลิโวลท) จะเกิด action potential บน
ยอดคลื่นของ slow wave potential ทําใหแคลเซียมเขาสูเซลลและจะมีการหดตัวตามมา action potential 
ที่เกิดข้ึนน้ีจะถายทอดใหกับเซลลขางเคียง ผานทาง gap junction เซลลที่สราง slow wave potential น้ี
เรียกวา pacemaker cell ดวยเหตุน้ีแมจะขาดเสนประสาทไปเลี้ยง อยางเชน การแยก strip ของกลามเน้ือ
เรียบมดลูกออกมานอกรางกายก็ยังคงหดตัวเปนจังหวะไดใน organ bath system (Wray, 1993) 
เปนที่ยอมรับกันวาการหดตัวของกลามเน้ือเรียบมดลูก จะข้ึนอยูกับการเขาสูเซลลของแคลเซียมทาง
ประตูแคลเซียม (L-type Ca channels) เปนสําคัญ แคลเซียมที่ เขาสู เซลลน้ี จะรวมตัวกับโปรตีน 
calmodulin ภายในเซลล เปนผลให myosin light chain kinase enzyme เคลื่อนยายฟอสเฟตจาก ATP 
ไปให light myosin ทําใหไมโอซินอยูในสภาวะที่สามารถจับกับแอคตินได (Kupittayanant et al., 2003) 
ฮอรโมน เชน พรอสตาแกลนดิน สามารถกระตุนใหมดลูกหดตัวแรงข้ึนได ดวยการเปดประตูแคลเซียมเพิ่มข้ึน 
ทําใหแคลเซียมเขาสูเซลลมากข้ึน นอกจากน้ีฮอรโมนยังไปกระตุน sarcoplasmic reticulum ใหปลอย
แคลเซียมออกมา เปนผลใหมดลูกหดตัวไดแรงและถ่ีข้ึน (Kupittayanant et al., 2003) อาจกลาวไดวา การ
หดตัวของมดลูกอยางมีประสิทธิภาพน้ัน ตองอาศัยการทํางานรวมกันของทั้งฮอรโมน, ion channels และ 
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intracellular Ca store ดังน้ันปจจัยใดก็ตามที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงระบบการทํางานดังกลาว ยอมมีผล
ตอประสิทธิภาพการทํางานของมดลูก และเกี่ยวเน่ืองไปยังกระบวนการของระบบสืบพันธุได 
Ocal et al. (2004) ไดศึกษาผลของยาตานจุลชีพตอการหดตัวของมดลูกในโคโดยการใช organ 
bath system พบวา เจนตามัยซินซัลเฟต ซึ่งเปนยาตานจุลชีพในกลุมอะมิโนกลัยโคไซด และจัดเปนยาตาน
จุลชีพที่สัตวแพทยนิยมใช (drug of choice) ในการรักษาการติดเช้ือของมดลูกน้ัน มีผลไปลดการหดตัวของ
มดลูกในโคที่ไมต้ังทอง ซึ่งอยูในระยะ follicular phase ของรอบการเปนสัดได โดยเจนตามัยซินซัลเฟตจะไป
ลดการหดตัวของมดลูกทั้งที่ เกิดข้ึนโดยธรรมชาติ และที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมน เชน ออกซิโตซิน และ  
พรอสตาแกลนดินดวย ผลในการไปลดการหดตัวของมดลูกโดยเจนตามัยซินซัลเฟตน้ีจะข้ึนอยูกับความเขมขน
ที่ใช (150-600 ไมโครกรัม) จากการคนพบดังกลาว เปนที่นาสนใจวาการใชเจนตามัยซินซัลเฟตในการรักษา
โรคติดเช้ือของมดลูกหลังคลอด อาจเปนผลใหมดลูกเขาอูชาได (Ocal et al., 2004) มีรายงานเชนเดียวกันวา 
อีรีโธมัยซิน ซึ่งเปนยาตานจุลชีพที่ใชรักษาการติดเช้ือของมดลูกมนุษย สามารถที่จะยับย้ังการหดตัวของมดลูก
ที่แยกไดจากสตรีต้ังครรภ (Celik et al., 2002) และสัตวทดลองได (Celik et al., 2001; Granovsky-Grisaru 
et al., 1998) โดยอีรีโธมัยซินจะไปลดการหดตัวของมดลูกทั้งที่เกิดข้ึนโดยการเหน่ียวนําดวยฮอรโมน  
พรอสตาแกลนดิน และผลในการไปลดการหดตัวของมดลูกโดยอีรีโธมัยซินน้ีจะข้ึนอยูกับความเขมขนที่ใช  
(0.1-1.0 มิลลิโมลาร) ดวยเชนกัน นอกจากน้ีมีรายงานวายาตานจุลชีพตัวอื่น เชน นีโอมัยซินสามารถยับย้ังการ
หดตัวของมดลูกทั้งที่เกิดโดยธรรมชาติและที่เหน่ียวนําโดยฮอรโมนในสัตวทดลองไดเชนกัน (Phillippe et al., 
1994) สําหรับกลไกการยับย้ังการหดตัวของมดลูกโดยยาตานจุลชีพน้ันยังไมทราบแนชัด คาดวาเน่ืองจากยา
ดังกลาวสามารถที่จะไปยับย้ังการเปดของประตูแคลเซียม หรือไปยับย้ังการหลั่งของแคลเซียมจากแหลงเก็บ
ภายในเซลลของกลามเน้ือเรียบมดลูก (Phillippe et al., 1994) 
 
ทฤษฎี สมมุติฐาน หรือกรอบแนวความคิดของโครงการวิจัย 
ยาตานจุลชีพที่นิยมใชในการรักษาโรคติดเช้ือในสุกรน้ันมีหลายชนิด ที่นิยมใชในระบบสืบพันธุไดแก 
สเตรปโตมัยซิน คลอเตตราไซคลินหรือออกซีเตตราไซคลิน ไตรเม็ดโทรปริมซัลฟา (อรรณนพ, 2537) เปนตน 
นอกจากน้ียังนิยมใชยาตานจุลชีพเพื่อเปนสวนผสมของสารละลายนํ้าเช้ือ ในกระบวนการผลิตนํ้าเช้ือสดและ
นํ้าเช้ือแชแข็ง ยาตานจุลชีพน้ันไดแก เพนนิซิลิน และ สเตรปโตมัยซิน (อรรณนพ, 2537)  
จากที่กลาวมาแลวขางตนเปนที่นาสนใจวา ยาตานจุลชีพเหลาน้ีหรือแมแตชนิดอื่นๆ ที่ใชเพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพการผลิต หรือเพื่อปองกันการติดเช้ือหรือรักษาโรคในระบบสืบพันธุหรือในระบบอื่นๆ ก็ตาม อาจ
มีผลตอการหดตัวของมดลูกในสุกรก็เปนได สําหรับงานวิจัยน้ี จะไดศึกษาถึง ผลของยาตานจุลชีพดังกลาวตอ
การหดตัวของมดลูก ในสุกรน้ันมีงานวิจัยที่ศึกษาถึงสรีรวิทยาการหดตัวของมดลูกทั้งใน in vivo และ in vitro 
(โดยใช organ bath system) จํานวนนอย และไมพบวามีการศึกษาทดลองโดยวิธีน้ี (in vitro) ในประเทศ
ไทยแตอยางใด (คณะผูวิจัยไดทําการทดลองเบื้องตนเพื่อบันทึกการหดตัวของมดลูกสุกร พบวาสามารถทําได 
ดังแสดงในภาพที่ 1) ทั้งน้ีอาจเปนดวยเทคนิคดังกลาวมีวิธีการที่คอนขางซับซอนและอุปกรณในการวิจัยมีราคา
ที่สูงก็เปนได อยางไรก็ตามเปนที่ยอบรับกันวาเปนเทคนิคน้ีมีความจําเพาะ และสามารถทดแทนการศึกษาใน 
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in vivo ได (Wray, 1993) นอกจากน้ีเทคนิคดังกลาวยังสามารถใชในการทดลองที่ไมอาจกระทําใน in vivo ได 
เชน การทําซ้ําหรือการศึกษาผลของความเขมขนของยาที่ระดับตางๆ ได ภายในสัตวทดลองตัวเดียวกัน 




1. ผลของยาตานจุลชีพที่นิยมใชในการรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรียที่สําคัญในระบบสืบพันธุสุกร ซึ่งไดแก สเตรปโต
มัยซิน คลอเตตราไซคลิน ออกซีเตตราไซคลิน และไตรเม็ดโทรปริมซัลฟา ตอการหดตัวของมดลูกสุกร  
2. ผลของยาตานจุลชีพที่นิยมใชเปนสวนผสมของสารละลายนํ้าเช้ือ เพื่อปองกันการปนเปอนของเช้ือแบคทีเรยีใน






2. ศึกษาผลของยาตานจุลชีพที่นิยมใชในการรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรียที่สําคัญในระบบสืบพันธุสุกร ซึ่งไดแก 
สเตรปโตมัยซิน คลอเตตราไซคลิน ออกซีเตตราไซคลิน และไตรเม็ดโทรปริมซัลฟา ตอการหดตัวของมดลูกสุกร 
3. ศึกษาผลของยาตานจุลชีพที่นิยมใชเปนสวนผสมของสารละลายนํ้าเช้ือ เพื่อปองกันการปนเปอนของเช้ือ


















1. เปนองคความรูในการวิจัยตอไป เปนตนวา ทําการวิจัยตอไปใน in vivo ไดขอมูลที่สามารถนําไป
ประกอบการนํายาตานจุลชีพไปใชในมนุษย หรือสัตวเศรษฐกิจชนิดอื่นๆ 
2. เพ่ิมประสิทธิภาพในการผลิต การที่ไดทราบวายาตานจุลชีพชนิดใด มีผลไปรบกวนการหดตัวของมดลูก จะ
ชวยลดตนทุนในการผลิต (เน่ืองจากเลือกใชยาไดถูกตอง) และนอกจากน้ียังเปนการปองกันผลเสียที่จะ
เกิดข้ึน (เชน มดลูกเขาอูชา หรือผสมไมติด) จึงเปนการเพิ่มผลผลิต 
3. เปนประโยชนตอประชากรกลุมเปาหมาย ซึ่งไดแก สัตวแพทย บริษัทผูคาเวชภัณฑสัตว สัตวบาล นักวิชาการ
เกษตร ผูเลี้ยงสุกร  
4. อ่ืนๆ (ระบุ)ไดตีพิมพผลงานในวารสารนานาชาติ 1 เรื่อง ไดผลิตบัณฑิตระดับปริญญาโท    จํานวน    1    
คน 
 





จังหวัดนครราชสีมา เน่ืองจากผูวิจัยมิไดดําเนินการวิจัยบนตัวสัตวและมิไดทําใหสัตวตายเพื่อการทดลอง    
เปนเพียงการขอซื้อมดลูกจากโรงฆาสัตวทองถ่ิน แลวนํามาทดลองตอในหองปฏิบัติการ ดังน้ัน การทดลองน้ีจึง
ไมไดขอรับการอนุญาตใชสัตวทดลองจากคณะกรรมการดูแลและกํากับการใชสัตวทดลองเพื่องานวิจัยของ
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี (Kitazawa et al., 2000) มดลูกสุกรที่นํามาใชในการทดลองน้ี เปนสุกรวัย
เจริญพันธุ (นํ้าหนัก 90 กิโลกรัมข้ึนไป) ที่ไมไดต้ังทอง จากการสอบถามประวัติกับผูขาย พบวาเปนสุกรทั้งที่ยัง
ไมเคยและเคยใหลูกมาแลว จํานวน n ที่แสดง หมายถึงจํานวนของสุกรที่ใชในการศึกษา  
 
วิธีการเก็บ และการแยก longitudinal strips ของกลามเน้ือเรียบมดลูก 
เก็บตัวอยางมดลูกสุกรจากโรงฆาสัตวทองถ่ินทันทีหลังจากที่สุกรถูกฆา ตัดมดลูกขนาด 1 น้ิว × 1 น้ิว 
จากปกมดลูกขางใดขางหน่ึง โดยใหตําแหนงที่ตัดหางจากบริเวณรอยตอที่ปกมดลูกทั้งสองขางมาเช่ือมกัน
ประมาณ 2 น้ิว การเก็บตัวอยางจะเก็บจากมดลูกที่มีสภาพปกติไมมีพยาธิสภาพ  จากน้ันแชตัวอยางมดลูกใน
ขวดเก็บตัวอยาง ที่บรรจุสารละลาย Physiological Saline Solution (pH = 7.4; ภาคผนวก ก) นําขวด
ดังกลาวใสในกลองโฟมที่บรรจุนํ้าแข็ง เพื่อรักษาอุณหภูมิสารละลายใหอยูที่ 4 องศาเซลเซียส นําตัวอยางที่เก็บ
ไดกลับหองปฏิบัติการ เพื่อทําการทดลองภายใน 12 ช่ัวโมง  
เมื่อถึงหองปฏิบัติการทําการแยก longitudinal strip (เซลลกลามเน้ือเรียบหลายๆ เซลลที่เรียงตัวกัน
คลาย bundle ของกลามเน้ือลายตามแนวยาวของปกมดลูก) ของกลามเน้ือเรียบมดลูกภายใตกลอง stereo 
microscope โดยให strip ที่แยกไดมีขนาด 2 มม. × 8 มม. × 1 มม. ตัวอยางมดลูก 1 ตัวอยาง สามารถ
แยกไดหลาย strips ทําการผูก strip ดวยไหมเย็บแผลเบอร 4 โดยทําหวงที่ปลายดานหน่ึง สวนอีกดานหน่ึงผูก
เงื่อนตายทิ้งปลายไหมใหยาว อุปกรณในการเก็บตัวอยางมดลูก และการแยก longitudinal strips ของ






ละลายไมเกิน 0.1% (V/V) กอนการทดลองไดทําการตรวจสอบเบื้องตนแลววา ความเขมขนของเอทธานอลที่







นํา strip ที่เตรียมไวเกี่ยวบวงเขากับตะขอที่ไมสามารถเคลื่อนที่ได (fixed hook) สวนปลายไหมอีก
ดานหน่ึงเกี่ยวกับ transducer ในข้ันตอนน้ี strip จะแขวนอยูภายใน organ bath chamber ที่บรรจุดวย
สารละลาย Physiological Saline Solution ที่ถูกอุนใหมีอุณหภูมิที่ 37 องศาเซลเซียส โดยใหมีออกซิเจน
ผานเขาไปในสารละลายตลอดเวลา (สารละลายน้ีจะมีองคประกอบคลายกับ extracellular fluid ที่ลอมรอบ
เซลลกลามเน้ือเรียบของมดลูก) หลังจากปลอยให strip แชสารละลาย Physiological Saline Solution 
จนกระทั่งเริ่มหดตัวไดเองโดยธรรมชาติแลว ทําการทดสอบผลของสารเคมีตาง ๆ ตอการหดตัวของมดลูก    
ในการบันทึกขอมูลน้ัน แรงตึงที่ เปลี่ยนแปลงเน่ืองจากการหดหรือคลายตัวของกลามเน้ือจะสงผานตัว 
transducer ซึ่ง transducer จะสงสัญญาณผานตอไปยัง bridge amp และมีการแปลงสัญญาณตอโดยเครื่อง 
PowerLab ใหเปนความสัมพันธระหวางแรงตึงและเวลาซึ่งจะถูกอานและบันทึกโดยโปรแกรม Chart 





ตัวแปรที่ศึกษา ไดแก ความแรง ความถ่ี และพื้นที่ใตกราฟการหดตัว จากน้ันแสดงผลในรูปของ
คาเฉลี่ย ± ความคลาดเคลื่อน (เทียบกับ 100% ของกลุมควบคุม) คา n แสดงถึงจํานวนสัตวทดลอง (ไมใช
จํานวน strip) นัยสําคัญทางสถิติวิเคราะหโดย t-tests กําหนดนัยสําคัญที่ P < 0.05  
 




เซลลกลามเน้ือเรียบที่แยกไดจากมดลูกสุกร จะมีการหดตัวโดยธรรมชาติ ดังแสดงในรูปที่ 3.1 โดยจะ
เริ่มหดตัวประมาณ 1.51±0.13 (n = 76) หลังจากเริ่มทําการทดลอง ความแรงในการหดตัวจะเพิ่มข้ึนเรื่อยๆ 
จนถึงระดับหน่ึงหลังจากน้ันความแรงจะคงที่ 0.66±0.06 กรัม (n = 76) และจะหดตัวดวยความถ่ีประมาณ 
0.65±0.05 ครั้ง/นาที (n = 76) ซึ่งความถ่ีในการหดตัวธรรมชาติน้ีจะชากวาการหดตัวของมดลูกหนูทดลอง 








รูปที่ 3.1.1 แสดงการหดตัวของกลามเนื้อเรียบมดลูกโดยธรรมชาติที่บันทึกไดจากสุกร แสดงใหเห็นถึงเวลาตั้งแตเริ่มทําการ
ทดลอง (นาทีที่ 0) จนกระทั่งกลามเน้ือมดลูกเกิดการหดตัวครั้งแรก (ตําแหนงที่ลูกศรช้ี) และคอยๆ เพิ่มความแรงในการหดตัว
ขึ้นในแตละครั้งจนกระทั่งแรงที่สุดแลวจึงหดตัวตอไปเรื่อยๆ ดวยความถี่ที่คงที่  
 
3.1.2 ผลของการยับยั้ง L-type Ca channels ตอการหดตัวโดยธรรมชาติ 
เพื่อทดสอบวาการหดตัวโดยธรรมชาติของมดลูกสุกร ข้ึนกับการเขาสูเซลลของแคลเซียม จาก
ภายนอกเซลลผานประตูแคลเซียม (L-type Ca channels) หรือไม จึงไดให nifedipine (10 มิลลิโมลาร) แก
มดลูกที่กําลังหดตัว (n = 10) ดังตัวอยางแสดงในรูปที่ 3.1.2 โดย nifedipine ที่ใหน้ีเปนสารที่ยับย้ังการ
ทํางานของ L-type Ca channels (Kupittayanant et al., 2002) ทําใหแคลเซียมภายนอกเซลลไมสามารถ









รูปที่ 3.1.2 แสดงการหดตัวของกลามเนื้อเรียบมดลูกโดยธรรมชาติที่บันทึกไดจากสุกรในสภาพที่ไมมีและมี nifedipine  
 
3.1.3 ผลของออกซิโตซิน (oxytocin) และพรอสตาแกลนดิน (PGF2α ) ตอสรีรวิทยาการหดตัวของ
มดลูกสุกร 
 ผลการตอบสนองของมดลูกสุกรตอออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดิน ไดสรุปไวในตารางที่ 3.1 และ
ไดแสดงตัวอยางการหดตัวที่ตอบสนองตอออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดินไวในรูปที่ 3.1.3A และ 3.1.3B 
ตามลําดับ 
 
ตารางท่ี 3.1 ผลของออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดินตอสรีรวิทยาการหดตัวของมดลูกสุกร 
Agonist/Parameters Amplitude Frequency AUC n 
oxytocin (1 µM) 103.57±2.18 166.48±13.09 198.89±10.62 35 
PGF2α (1 µM) 100.97±2.03 111.26±9.30 175.47±8.72 29 
 
 ดังแสดงในรูปที่ 3.1.3A จะเห็นวาการใหออกซิโตซินความเขมขน 1 ไมโครโมลารแกมดลูกสุกรที่กําลัง
หดตัวโดยธรรมชาติกอใหเกิดการหดตัวที่แรงข้ึนและความถ่ี ตลอดจนพื้นที่ใตกราฟการหดตัวก็เพิ่มข้ึนดวย   
(P < 0.05; n = 35) โดยความแรง ความถ่ี และพื้นที่ใตกราฟของการหดตัวมีคาเปน 103.57±2.18%, 
166.48±13.09% และ 198.89±10.62% ตามลําดับ (เมื่อเทียบกับชวงที่ยังไมมีการให oxytocin (100%))  
ดังแสดงในรูปที่ 3.1.3B เมื่อให PGF2α ความเขมขน 1 ไมโครโมลารแกมดลูกสุกรที่กําลังหดตัวโดย
ธรรมชาติจะไปมีผลเพิ่มความแรง ความถ่ีและพื้นที่ใตกราฟของการหดตัว (P < 0.05; n = 29) โดยความแรง 

















รูปที่ 3.1.3 แสดงการหดตัวของกลามเนื้อเรียบมดลูกโดยธรรมชาติที่บันทึกไดจากสุกรในสภาพที่ไมมีและมีฮอรโมนกระตุน 




วาการหดตัวที่เกิดจากฮอรโมนทั้งสองชนิดตองอาศัยแคลเซียมจากภายนอก ไดให nifedipine (10 มิลลิโม-
ลาร) แกมดลูกที่กําลังหดตัวดวยการกระตุนจากออกซิโตซิน (n = 3) หรือพรอสตาแกลนดิน (n = 3)          
ดังตัวอยางแสดงในรูปที่ 3.1.4A และ 3.1.4B โดย nifedipine ที่ใหน้ีซึ่งเปนสารที่ยับย้ังการทํางานของ        
L-type Ca channels (Kupittayanant et al., 2002) ทําใหแคลเซียมภายนอกเซลลไมสามารถเขาสูเซลลได 
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จากรูปจะเห็นไดวาขณะที่มี nifedipine การหดตัวชนิดที่เปน phasic จะหายไปเหลือเพียงการหดตัวชนิดที่
เปนแบบ tonic  
  หากให nifedipine กอนจากน้ันใหออกซิโตซิน (n = 3) หรือพรอสตาแกลนดิน (n = 3) ตามหลังโดย
ยังมี nifedipine อยู จะเห็นวาฮอรโมนทั้งสองชนิดสามารถเหน่ียวนําใหเกิดการหดตัวชนิดที่เปน tonic ได ดัง
































รูปที่ 3.1.4 แสดงการหดตัวของกลามเนื้อเรียบมดลูกที่กระตุนโดยฮอรโมนในสภาพที่มี nifedipine A. ผลของ 
nifedipine ตอการหดตัวที่กระตุนดวยออกซิโตซิน B. ผลของ nifedipine ตอการหดตัวที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน C. ผล














ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.2.1A) เมื่อมดลูกไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 
500 นาโนโมลาร จะหดตัวดวยความถ่ีเฉลี่ยเทากับ 85.51 ± 10.73 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) และ 
61.76 ± 6.61 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับ
เจนตามัยซินซัลเฟตซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.2.2A) 
 เจนตามัยซินซัลเฟตมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน 
(รูปที่ 3.2.1A) เมื่อมดลูกไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร   
จะหดตัวดวยความแรง 101.85 ± 4.21 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) และ 96.32 ± 8.35 เปอรเซ็นต       
(n = 4, P > 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตซึ่ง   
คิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.2.2B) 
 เมื่อศึกษาผลของเจนตามัยซินซัลเฟตตอพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก พบวาเจนตามัยซินซัลเฟต
มีแนวโนมไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.2.1A) โดยพื้นที่ใต
กราฟการหดตัวของมดลูกเมื่อไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโม-
ลาร มีคาเฉลี่ยเทากับ 81.79 ± 9.04 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) และ 81.64 ± 14.90 เปอรเซ็นต (n = 4, 
P < 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตซึ่งคิดเปน   
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.2.2C) 
3.1.2 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยออกซิโตซิน 
 ในลําดับตอไป เปนการทดสอบผลของเจนตามัยซินซัลเฟตตอการหดตัวของมดลูกที่เหน่ียวนําดวย
ฮอรโมน จะเห็นวาทั้งออกซิโตซิน (รูปที่ 3.2.1B) และ พรอสตาแกลนดิน (รูปที่ 3.2.1C) จะเพิ่มความถ่ีและ
ความแรงในการหดตัวของมดลูกเสมอ  
เจนตามัยซินซัลเฟตมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยออกซิโตซิน           
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.2.1B) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 103.83 ± 6.18 
เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) และ 97.45 ± 4.46 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซิน-
ซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัว
เมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 3.2.2A) 
เจนตามัยซินซัลเฟตมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน        
(1 ไมโครโมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.2.1B) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมี
คาเฉลี่ยเทากับ 94.67 ± 3.35 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) และ 90.82 ± 5.42 เปอรเซ็นต (n = 7,         
P > 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ 
(รูปที่ 3.1.2) ทั้งน้ีเทียบกับความแรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 
เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 3.2.2B)  
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เจนตามัยซินซัลเฟตมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน              
(1 ไมโครโมลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.2.1B) โดยพบวา พื้นที่ใต
กราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 85.63 ± 4.86 เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) และ 79.34 ± 8.47 
เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโน-
โมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 3.2.2C)  
3.1.3 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยพรอสตาแกลนดิน 
เจนตามัยซินซัลเฟตมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน   
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.2.1C) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 111.33 ± 5.39 
เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) และ 93.83 ± 5.16 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซิน-
ซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัว
เมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 3.2.2A) 
เจนตามัยซินซัลเฟตมีผลไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน       
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.2.1C) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 97.82 ± 1.46 
เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) และ 96.47 ± 2.38 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซิน-
ซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ (รูปที่ 3.1.2B) ทั้งน้ีเทียบกับความ
แรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 
3.2.2B)  
เจนตามัยซินซัลเฟตมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน      
(1 ไมโครโมลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.2.1C) โดยพบวา พื้นที่ใต
กราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 91.61 ± 3.42 เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) และ 76.09 ± 2.40 
เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) เมื่อไดรับเจนตามัยซินซัลเฟตที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโน-
โมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่ง


























รูปที่ 3.2.1 ผลของเจนตามัยซินซัลเฟตที่ขนาดตาง ๆ กันตอการหดตัวของมดลูกสุกร (A) ผลตอการหดตัวที่เกิดขึ้นโดย
ธรรมชาติ (B) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน (C) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน บารใน






























































































































































































































































รูปที่ 3.2.2 ผลของเจนตามัยซินซัลเฟตที่ขนาดตาง ๆ กันตอความถี่ (A) ความแรง (B) และพื้นที่ใตกราฟการหดตัว (C) ของ
มดลูกสุกรที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ ที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน และที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน คาที่แสดงคือคาเฉล่ีย 
±S.E.M (เทียบการหดตัว 100% ของคอนโทรล) เครื่องหมาย * แสดงวาคาเฉล่ียมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญเม่ือเทียบกับ









 เพนนิซิลินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูก (รูปที่ 3.3.1A) เมื่อมดลูกไดรับเพนนิซิลินที ่
ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร จะหดตัวดวยความถ่ี 75.93 ± 14.46 เปอรเซ็นต       
(n = 3, P > 0.05) และ 75.19 ± 13.09 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัว
ของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเพนนิซิลินซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.3.2A) 
 เพนนิซิลินมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับ
ความเขมขน (รูปที่ 3.3.1A) โดยมดลูกจะหดตัวดวยความแรง 107.10 ± 2.16 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) 
และ 116.59 ± 4.39 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 
500 นาโนโมลาร ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเพนนิซิลินซึ่งคิดเปน 100 
เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.3.2B) 
 เมื่อศึกษาผลของเพนนิซิลินตอพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก พบวาเพนนิซิลินมีแนวโนมไปเพิ่ม
พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก (รูปที่ 3.3.1A) โดยพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 
116.93 ± 7.43 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) และ 153.07 ± 25.73 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อ
ไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ โดยเทียบกับการหดตัวของ
มดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเพนนิซิลินซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.3.2C) 
3.3.2 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยออกซิโตซิน 
 ในลําดับตอไป เปนการทดสอบผลของเพนนิซิลินตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมน จะเห็นวาทั้ง
ออกซิโตซิน (รูปที่ 3.3.1B) และ พรอสตาแกลนดิน (รูปที่ 3.3.1C) จะเพิ่มความถ่ีและความแรงในการหดตัว
เสมอ  
เพนนิซิลินมีแนวโนมไปเพิ่มความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
(รูปที่ 3.3.1B) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 103.21 ± 5.54 เปอรเซ็นต (n = 8, 
P > 0.05) และ 116.11 ± 11.65 เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300   
นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซิน
เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.3.2A) 
เพนนิซิลินมีผลไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) อยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.3.1B) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูก
มีคาเฉลี่ยเทากับ 96.29 ± 1.55 เปอรเซ็นต (n = 8, P < 0.05) และ 94.23 ± 2.42 เปอรเซ็นต (n = 8,       
P < 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบ
กับความแรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 
3.3.2B) 
เพนนิซิลินมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.3.1B) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของ
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มดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 90.53 ± 2.51 เปอรเซ็นต (n = 8, P < 0.05) เปอรเซ็นต และ 87.29 ± 3.20 
เปอรเซ็นต (n = 8, P < 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร 
ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 
เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.3.2C) 
3.3.3 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยพรอสตาแกลนดิน 
เพนนิซิลินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร- 
โมลาร) (รูปที่ 3.3.1C) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 100.00 ± 0.00 (n = 8,     
P > 0.05) และ 96.43 ± 3.57 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโน-
โมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน 
เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 4) (รูปที่ 3.3.2A) 
เพนนิซิลินมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโครโม-
ลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.3.1C) โดยพบวา ความแรงในการหดตัว
ของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 103.33 ± 1.32 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) และ 105.40 ± 1.80 เปอรเซ็นต 
(n = 4, P < 0.05) เมื่อไดรับเพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ 
ทั้งน้ีเทียบกับความแรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 
เปอรเซ็นต (n = 4) (รูปที่ 3.3.2B)  
เพนนิซิลินมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโครโม-
ลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (รูปที่ 3.3.1C) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 
92.34 ± 2.92 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) และ 93.24 ± 1.89 เปอรเซ็นต (n =4, P < 0.05) เมื่อไดรับ
เพนนิซิลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟการ





























รูปที่ 3.3.1 ผลของเพนิซิลินที่ขนาดตาง ๆ กันตอการหดตัวของมดลูกสุกร (A) ผลตอการหดตัวที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ (B) 
ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน (C) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน บารในแนวนอนแทนเวลา 














































































































































































































































รูปที่ 3.3.2 ผลของเพนิซิลินที่ขนาดตาง ๆ กันตอความถี่ (A) ความแรง (B) พื้นที่ใตกราฟการหดตัว (C) ของมดลูกสุกรที่
เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ ที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน และที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน คาที่แสดงคือคาเฉล่ีย ±S.E.M (เทียบ
การหดตัว 100% ของคอนโทรล) เครื่องหมาย * แสดงวาคาเฉล่ียมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญเม่ือเทียบกับคอนโทรล     











ความเขมขน (รูปที่ 3.4.1A) เมื่อมดลูกไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโน-
โมลาร จะหดตัวดวยความถ่ี 79.17 ± 15.02 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) และ 31.39 ± 7.40 เปอรเซ็นต 
(n = 3, P < 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับสเตรปโตมัยซินซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.4.2A) 
 สเตรปโตมัยซินมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 
3.4.1A) โดยมดลูกจะหดตัวดวยความแรง 100.03 ± 10.42 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) และ 86.64 ± 
14.79 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) เมื่อไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500   
นาโนโมลาร ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับสเตรปโตมัยซินซึ่งคิดเปน 100 
เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.4.2B) 
 เมื่อศึกษาผลของสเตรปโตมัยซินตอพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก พบวาสเตรปโตมัยซนิมผีลไปลด
พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1A) โดย
พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 95.36 ± 29.39 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) และ 
53.64 ± 13.99 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 
500 นาโนโมลาร ตามลําดับ โดยเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับสเตรปโตมัยซินซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.4.2C)  
3.4.2 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยออกซิโตซิน 
 ในลําดับตอไป เปนการทดสอบผลของสเตรปโตมัยซินตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมน จะเห็นวา
ทั้งออกซิโตซิน (รูปที่ 3.4.1B) และ พรอสตาแกลนดิน (รูปที่ 3.4.1C) จะเพิ่มความถ่ีและความแรงในการหดตัว
เสมอ  
สเตรปโตมัยซินมีแนวโนมไปเพิ่มความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยออกซิโตซิน (1 ไมโคร-  
โมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1B) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ย
เทากับ 104.96 ± 5.12 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) และ 106.11 ± 10.67 เปอรเซ็นต (n = 7, P > 0.05) 
เมื่อไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับ
ความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 
3.4.2A) 
สเตรปโตมัยซินมีผลไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1B) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของ
มดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 96.85 ± 1.94 (n = 7, P > 0.05) และ 94.61 ± 2.25 เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) 
เมื่อไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับ
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ความแรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) (รูปที่ 
3.4.2B) 
สเตรปโตมัยซินมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1B) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของ
มดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 95.93 ± 2.29 เปอรเซ็นต (n = 7, P < 0.05) และ 91.20 ± 3.39 เปอรเซ็นต (n = 7, 
P < 0.05) เมื่อไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ี
เทียบกับพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 7) 
(รูปที่ 3.4.2C) 
3.4.3 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยพรอสตาแกลนดิน 
สเตรปโตมัยซินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน (1     
ไมโครโมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1C) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมี
คาเฉลี่ยเทากับ 100.67 ± 5.84 (n = 3, P > 0.05) และ 96.97 ± 7.09 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อ
ไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ี
ในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 3) (รูปที่ 
3.4.2A) 
สเตรปโตมัยซินมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร-
โมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1C) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ย
เทากับ 99.65 ± 4.04 (n = 3, P > 0.05) และ 98.94 ± 5.26 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อไดรับ 
สเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความแรงใน
การหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 3) (รูปที่ 3.4.2B) 
สเตรปโตมัยซินมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร-
โมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.4.1C) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ย
เทากับ 98.55 ± 4.31 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) และ 92.05 ± 4.94 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อ
ไดรับสเตรปโตมัยซินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใต






























รูปที่ 3.4.1 ผลของสเตรปโตมัยซินที่ขนาดตาง ๆ กันตอการหดตัวของมดลูกสุกร (A) ผลตอการหดตัวที่เกิดขึ้นโดย
ธรรมชาติ (B) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน (C) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน บารใน































































































































































































































































รูปที่ 3.4.2 ผลของสเตรปโตมัยซินที่ขนาดตาง ๆ กันตอความถี่ (A) ความแรง (B) พื้นที่ใตกราฟ (C) การหดตัวของมดลูก
สุกรที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ ที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน และที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน คาที่แสดงคือคาเฉล่ีย±S.E.M 
(เทียบการหดตัว 100% ของคอนโทรล) เครื่องหมาย * แสดงวาคาเฉล่ียมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญเม่ือเทียบกับ











 เตตราซัยคลินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 
3.5.1A) เมื่อมดลูกไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร จะหดตัวดวย
ความถ่ี 97.22 ± 2.78 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) และ 93.05 ± 4.17 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) 
ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเตตราซัยคลินซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 
3.5.2A) 
 เตตราซัยคลินมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกบั
ความเขมขน (รูปที่ 3.5.1A) โดยมดลูกจะหดตัวดวยความแรง 108.41 ± 1.77 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) 
และ 110.14 ± 4.05 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร 
และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเตตราซัยคลินซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.5.2B) 
 เมื่อศึกษาผลของเตตราซัยคลินตอพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก พบวาเตตราซัยคลินมีแนวโนมไป
เพิ่มพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (รูปที่ 3.5.1A) โดยพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของ
มดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 118.74 ± 5.33 เปอรเซ็นต (n = 4, P < 0.05) และ 109.62 ± 4.44 เปอรเซ็นต     
(n = 4, P > 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ 
โดยเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับเตตราซัยคลินซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.5.2C)  
3.5.2 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยออกซิโตซิน 
 ในลําดับตอไป เปนการทดสอบผลของเตตราซัยคลินตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมน จะเห็นวา
ทั้งออกซิโตซิน (รูปที่ 3.5.1B) และ พรอสตาแกลนดิน (รูปที่ 3.5.1C) จะเพิ่มความถ่ีและความแรงในการหดตัว
เสมอ  
เตตราซัยคลินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยออกซิโตซิน (1 ไมโคร-    
โมลาร) (รูปที่ 3.5.1B) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 94.09 ± 5.39 เปอรเซ็นต  
(n = 8, P > 0.05) และ 94.11 ± 4.06 เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 
300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุนดวย       
ออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.5.2A) 
เตตราซัยคลินมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโคร-  
โมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.5.1B) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ย
เทากับ 100.15 ± 2.54เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) และ 98.72 ± 3.73 เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) 
เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความ
แรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.5.2B) 
เตตราซัยคลินมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.5.1B) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 
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97.54 ± 3.91 เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) และ 93.66 ± 5.17 เปอรเซ็นต (n = 8, P > 0.05) เมื่อไดรับ
เตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟ
การหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.5.2C) 
3.5.3 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยพรอสตาแกลนดิน 
เตตราซัยคลินมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน          
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.5.1C) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 102.19 ± 6.55 
เปอรเซ็นต (n = 5, P > 0.05) และ 94.33 ± 7.56 เปอรเซ็นต (n = 5, P > 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่
ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุน
ดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 5) (รูปที่ 3.5.2A) 
เตตราซัยคลินมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร-
โมลาร) (รูปที่ 3.5.1C) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 102.88 ± 1.90 
เปอรเซ็นต (n = 5, P > 0.05) และ 101.85 ± 2.68 เปอรเซ็นต (n = 5, P > 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่
ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความแรงในการหดตัวเมื่อ
กระตุนดวยพรอสตาแกลนดินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 5) (รูปที่ 3.5.2B) 
เตตราซัยคลินมผีลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลกูทีก่ระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร-
โมลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกบัความเขมขน (รูปที่ 3.5.1C) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการ
หดตัวของมดลกูมีคาเฉลี่ยเทากับ 94.00 ± 2.74 เปอรเซ็นต (n = 5, P > 0.05) และ 88.37 ± 1.45 
เปอรเซ็นต (n = 5, P < 0.05) เมื่อไดรับเตตราซัยคลินที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร 
ตามลําดับ ทัง้น้ีเทียบกบัพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมือ่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึง่คิดเปน 




















500 nM Trimethoprim 










รูปที่ 3.5.1 ผลของเตตราซัยคลินที่ขนาดตาง ๆ กันตอการหดตัวของมดลูกสุกร (A) ผลตอการหดตัวที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ 
(B) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน (C) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน บารในแนวนอนแทน




























































































































































































































































รูปที่ 3.5.2 ผลของเตตราซัยคลินที่ขนาดตาง ๆ กันตอความถี่ (A) ความแรง (B) พื้นที่ใตกราฟ (C) การหดตัวของมดลูกสุกร
ที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ ที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน และที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน คาที่แสดงคือคาเฉล่ีย±S.E.M 
(เทียบการหดตัว 100% ของคอนโทรล) เครื่องหมาย * แสดงวาคาเฉล่ียมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญเม่ือเทียบกับ











ความเขมขน (รูปที่ 3.6.1A) เมื่อมดลูกไดรับไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโน-
โมลาร จะหดตัวดวยความถ่ี 61.67 ± 7.26 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) และ 39.17 ± 5.83 เปอรเซ็นต   
(n = 3, P < 0.05) ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับไตรเมทโทพริมซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.6.2A) 
 ไตรเมทโทพริมมีผลไปเพิ่มความแรงในการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่
ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.6.1A) โดยมดลูกจะหดตัวดวยความแรง 117.18 ± 5.44เปอรเซ็นต (n = 3,       
P < 0.05) และ 118.33 ± 7.64 เปอรเซ็นต (n = 3, P > 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 
นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ เมื่อเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับ          
ไตรเมทโทพริมซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.6.2B) 
 เมื่อศึกษาผลของไตรเมทโทพริมตอพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูก พบวาไตรเมทโทพริมมีแนวโนม
ไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.6.1A) 
โดยพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 83.96 ± 6.81 เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) และ 
76.39 ± 6.72เปอรเซ็นต (n = 3, P < 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 
500 นาโนโมลาร ตามลําดับ โดยเทียบกับการหดตัวของมดลูกในชวงที่ยังไมไดรับไตรเมทโทพริมซึ่งคิดเปน 
100 เปอรเซ็นต (รูปที่ 3.6.2C)  
3.6.2 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยออกซิโตซิน 
 ในลําดับตอไป เปนการทดสอบผลของไตรเมทโทพริมตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมน จะเห็นวา
ทั้งออกซิโตซิน (รูปที่ 3.6.1B) และ พรอสตาแกลนดิน (รูปที่ 3.6.1C) จะเพิ่มความถ่ีและความแรงในการหดตัว
เสมอ  
ไตรเมทโทพริมมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยออกซิโตซิน (1 ไมโคร-   
โมลาร) (รูปที่ 3.6.1B) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 104.08 ± 5.35 เปอรเซ็นต 
(n = 4, P > 0.05) และ 82.88 ± 13.95 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริมที่ความ
เขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อกระตุนดวย
ออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 4) (รูปที่ 3.6.2A) 
ไตรเมทโทพริมมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโคร- 
โมลาร) ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.6.1B) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ย
เทากับ 99.20 ± 6.15 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) และ 97.21 ± 4.50 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) เมื่อ
ไดรับไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความ
แรงในการหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 4) (รูปที่ 3.6.2B) 
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ไตรเมทโทพริมมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยออกซิโตซิน (1 ไมโครโมลาร) 
ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.6.1B) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 
99.11 ± 5.98 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) และ 99.38 ± 7.57 เปอรเซ็นต (n = 4, P > 0.05) เมื่อไดรับ
ไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟ
การหดตัวเมื่อกระตุนดวยออกซิโตซินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 8) (รูปที่ 3.6.2C) 
3.6.3 การหดตัวท่ีเหนี่ยวนําดวยพรอสตาแกลนดิน 
ไตรเมทโทพริมมีแนวโนมไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน         
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.6.1C) โดยพบวา ความถ่ีในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 95.27 ± 7.80 
เปอรเซ็นต (n = 6, P > 0.05) และ 77.02 ± 10.97 เปอรเซ็นต (n = 6, P > 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริม
ที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความถ่ีในการหดตัวเมื่อ
กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 6) (รูปที่ 3.6.2A) 
ไตรเมทโทพริมมีแนวโนมไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน       
(1 ไมโครโมลาร) (รูปที่ 3.6.1C) โดยพบวา ความแรงในการหดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 100.21 ± 5.19 
เปอรเซ็นต (n = 6, P > 0.05) และ 93.73 ± 6.87 เปอรเซ็นต (n = 6, P > 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริมที่
ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโนโมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับความแรงในการหดตัวเมื่อ
กระตุนดวยพรอสตาแกลนดินเพียงอยางเดียวซึ่งคิดเปน 100 เปอรเซ็นต (n = 6) (รูปที่ 3.6.2B) 
ไตรเมทโทพริมมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกที่กระตุนโดยพรอสตาแกลนดิน (1 ไมโคร-
โมลาร) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน (รูปที่ 3.6.1C) โดยพบวา พื้นที่ใตกราฟการ
หดตัวของมดลูกมีคาเฉลี่ยเทากับ 92.77 ± 2.79 เปอรเซ็นต (n = 6, P > 0.05) และ 85.86 ± 4.68 
เปอรเซ็นต (n = 6, P < 0.05) เมื่อไดรับไตรเมทโทพริมที่ความเขมขน 300 นาโนโมลาร และ 500 นาโน-    
โมลาร ตามลําดับ ทั้งน้ีเทียบกับพื้นที่ใตกราฟการหดตัวเมื่อกระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน เพียงอยางเดียวซึ่ง


















500 nM Trimethoprim 









รูปที่ 3.6.1 ผลของไตรเมทโทพริมที่ขนาดตาง ๆ กันตอการหดตัวของมดลูกสุกร (A) ผลตอการหดตัวที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ 
(B) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน (C) ผลตอการหดตัวที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน บารในแนวนอนแทน





























































































































































































































































รูปที่ 3.6.2 ผลของไตรเมทโทพริมที่ขนาดตาง ๆ กันตอความถี่ (A) ความแรง (B) พื้นที่ใตกราฟ (C) การหดตัวของมดลูก
สุกรที่เกิดขึ้นโดยธรรมชาติ ที่เหน่ียวนําดวยออกซิโตซิน และที่เหน่ียวนําดวยพรอสตาแกลนดิน คาที่แสดงคือคาเฉล่ีย±S.E.M 
(เทียบการหดตัว 100% ของคอนโทรล) เครื่องหมาย * แสดงวาคาเฉล่ียมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญเม่ือเทียบกับ












n PGF2α n 
300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 
Frequency 
Gentamicin 85.51 ± 10.73 61.76 ± 6.61* 4 103.83 ± 6.18 97.45 ± 4.46 7 111.33 ± 5.39 93.83 ± 5.16 7 
Penicillin 75.93 ± 14.46 75.19 ± 13.09 3 103.21 ± 5.54 116.11 ± 11.65 8 100.00 ± 0.00? 96.43 ± 3.57 4 
Streptomycin 79.17 ± 15.02 31.39 ± 7.40* 3 104.96 ± 5.12 106.11 ± 10.67 7 100.67 ± 5.84 96.97 ± 7.09 3 
Tetracycline 97.22 ± 2.78 93.05 ± 4.17 4 94.09 ± 5.39 94.11 ± 4.06 8 102.19 ± 6.55 94.33 ± 7.56 5 
Trimethoprim 61.67 ± 7.26* 39.17 ± 5.83* 3 104.08 ± 5.35 82.88 ± 13.95 4 95.27 ± 7.80 77.02 ± 10.97 6 
Amplitude 
Gentamicin 101.85 ± 4.21 96.32 ± 8.35 4 94.67 ± 3.35 90.82 ± 5.42 7 97.82 ± 1.46 96.47 ± 2.38 7 
Penicillin 107.10 ± 2.16* 116.59 ± 4.39* 3 96.29 ± 1.55* 94.23 ± 2.42* 8 103.33 ± 1.32* 105.40 ± 1.80* 4 
Streptomycin 100.03 ± 10.42 86.64 ± 14.79 3 96.85 ± 1.94 94.61 ± 2.25* 7 99.65 ± 4.04 98.94 ± 5.26 3 
Tetracycline 108.41 ± 1.77* 110.14 ± 4.05* 4 100.15 ± 2.54 98.72 ± 3.73 8 102.88 ± 1.90 101.85 ± 2.68 5 
Trimethoprim 117.18 ± 5.44* 118.33 ± 7.64 3 99.20 ± 6.15 97.21 ± 4.50 4 100.21 ± 5.19 93.73 ± 6.87 6 
AUC 
Gentamicin 81.79 ± 9.04 81.64 ± 14.90 4 85.63 ± 4.86* 79.34 ± 8.47* 7 91.61 ± 3.42* 76.09 ± 2.40* 7 
Penicillin 116.93 ± 7.43 153.07 ± 25.73 3 90.53 ± 2.51* 87.29 ± 3.20* 8 92.34 ± 2.92* 93.24 ± 1.89* 4 
Streptomycin 95.36 ± 29.39 53.64 ± 13.99* 3 95.93 ± 2.29 91.20 ± 3.39* 7 98.55 ± 4.31 92.05 ± 4.94 3 







n PGF2α n 
300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 300 นาโนโมลาร 500 นาโนโมลาร 
Trimethoprim 83.96 ± 6.81* 76.39 ± 6.72* 3 99.11 ± 5.98 99.38 ± 7.57 4 92.77 ± 2.79* 85.86 ± 4.68* 6 







สุกร จากการวิจัยสรุปไดดังน้ี คือ 
การหดตัวของมดลูกสุกรที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติ  
1. ยาตานจุลชีพทุกชนิดมีผลไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกสุกรที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติ ในรูปแบบที่
ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดความถ่ีของการหดตัว เปนดังน้ี ไตรเมทโทพริม   
(P < 0.05) เจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05) สเตรปโตมัยซิน (P < 0.05) เพนนิซิลิน (P > 0.05) และ
เตตราซัยคลิน (P > 0.05)  
2. ยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปเพิ่มและไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกสุกรที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติ ใน
รูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปเพิ่มความแรงของการหดตัว เปนดังน้ี    
ไตรเมทโทพริม (P > 0.05) เพนนิซิลิน (P < 0.05) และเตตราซัยคลิน (P < 0.05) สวนยาตานจุลชีพ
มีผลไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูก เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดความแรงของการหดตัว 
เปนดังน้ี สเตรปโตมัยซิน (P > 0.05) เจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05)  
3. ยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปเพิ่มและไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกสุกรที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติ ใน
รูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปเพิ่มพื้นที่ใตกราฟการหดตัว เปนดังน้ี    
เพนนิซิลิน (P < 0.05) และเตตราซัยคลิน (P < 0.05) สวนยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปลดพื้นที่ใตกราฟ
การหดตัวของมดลูกสุกร เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัว เปนดัง น้ี       
สเตรปโตมัยซิน  (P < 0.05) ไตรเมทโทพริม (P < 0.05) และเจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05)  
การหดตัวที่กระตุนดวยออกซิโตซิน 
1. ยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปเพิ่มและไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกสุกรที่กระตุนดวยออกซิโตซิน ใน
รูปแบบที่ ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปเพิ่มความถ่ีของการหดตัว เปนดังน้ี       
เพนนิซิลิน (P > 0.05) และสเตรปโตมัยซิน (P > 0.05) สวนยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปลดความถ่ีของ
การหดตัว เปนดังน้ี ไตรเมทโทพริม (P > 0.05) เตตราซัยคลิน (P > 0.05) และเจนตามัยซินซัลเฟต 
(P > 0.05)  
2. ยาตานจุลชีพทุกชนิดมีผลไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกสุกรที่กระตุนดวยออกซิโตซิน ใน
รูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดความแรงของการหดตัว เปนดังน้ี      
เจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05) เพนนิซิลิน (P < 0.05) สเตรปโตมัยซิน (P < 0.05) ไตรเมทโทพริม 





เปนดังน้ี เจนตามัยซินซัลเฟต (P < 0.05) เพนนิซิลิน (P < 0.05) สเตรปโตมัยซิน (P < 0.05)      
เตตราซัยคลิน (P > 0.05) และไตรเมทโทพริม (P > 0.05)  
การหดตัวที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน 
1. ยาตานจุลชีพทุกชนิดมีผลไปลดความถ่ีในการหดตัวของมดลูกสุกรที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน ใน
รูปแบบที่ ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดความถ่ีของการหดตัว เปนดังน้ี         
ไตรเมทโทพริม (P > 0.05) เจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05) เตตราซัยคลิน (P > 0.05) เพนนิซิลิน  
(P < 0.05) และสเตรปโตมัยซิน (P < 0.05)  
2. ยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปเพิ่มและไปลดความแรงในการหดตัวของมดลูกสุกรที่กระตุนดวย       
พรอสตาแกลนดิน ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปเพิ่มความแรงของการ
หดตัว เปนดังน้ี เพนนิซิลิน (P < 0.05) และเตตราซัยคลิน (P > 0.05) สวนยาตานจุลชีพมีผลทั้งไปลด
ความแรงของการหดตัว เปนดังน้ี ไตรเมทโทพริม (P > 0.05) สเตรปโตมัยซิน (P > 0.05) และ     
เจนตามัยซินซัลเฟต (P > 0.05) 
3. ยาตานจุลชีพทุกชนิดมีผลไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของมดลูกสุกรที่กระตุนดวยพรอสตาแกลนดิน 
ในรูปแบบที่ข้ึนกับความเขมขน เมื่อเรียงลําดับฤทธ์ิในการไปลดพื้นที่ใตกราฟการหดตัวของการหดตัว 
เปนดังน้ี เจนตามัยซินซัลเฟต (P < 0.05) ไตรเมทโทพริม (P < 0.05) เตตราซัยคลิน (P < 0.05)  
เพนนิซิลิน (P < 0.05) และสเตรปโตมัยซิน (P > 0.05)  
 
4.1 พฤติกรรมในการหดตัวของมดลูกสุกร 
จากผลการวิจัยสรุปไดวา กลามเน้ือเรียบมดลูกสุกร จะมีความตึงตัวอยูตลอดเวลา สามารถหดตัวได
เองเปนจังหวะ เมื่ออยูในสภาวะที่เหมาะสม (เชน ใน physiological saline solution หรือ Krebs’ 
solution) แมวาจะถูกแยกออกจากรางกายแลวก็ตาม (ดังแสดงใน รูปที่ 3.1.1) การหดตัวที่เกิดข้ึนเองโดย
ธรรมชาติน้ี เน่ืองมาจากการที่ เซลลบางเซลลของกลามเน้ือเรียบ (ใน strip) มี resting membrane 
potential ไมคงที่ แตจะมีการ depolarization สลับกับ repolarization เปนจังหวะเรียกวา slow wave 
potential ซึ่ง slow wave potential น้ีเกิดข้ึนเองโดยไมอาศัยสิ่งกระตุนจากภายนอก การเกิด slow wave 
ไมสามารถถายทอดผาน gap junction ใหเซลลขางเคียงได และไมสามารถทําใหกลามเน้ือหดตัวได แตหาก
การ depolarization ถึงคา threshold potential (ประมาณ -35 มิลลิโวลต) จะเกิด action potential บน
ยอดคลื่นของ slow wave potential ทําใหแคลเซียมเขาสูเซลลและจะมีการหดตัวตามมา action potential 
ที่เกิดข้ึนน้ีจะถายทอดใหกับเซลลขางเคียง (ใน strip) ผานทาง gap junction เซลลที่สราง slow wave 
potential น้ีเรียกวา pacemaker cell ดวยเหตุน้ีแมจะขาดเสนประสาทไปเลี้ยง อยางเชน การแยก strip 






จะข้ึนอยูกับการเขาสูเซลลของแคลเซียมทางประตูแคลเซียม (L-type Ca channels) แคลเซียมที่เขาสูเซลลน้ี 
จะรวมตัวกับโปรตีน calmodulin ภายในเซลล เปนผลให myosin light chain kinase enzyme เคลื่อนยาย
ฟอสเฟตจาก ATP ไปให light myosin ทําใหไมโอซินอยูในสภาวะที่สามารถจับกับแอคตินได และกลามเน้ือ
เกิดการหดตัวตามมา ดังน้ันอาจกลาวไดวาระดับของแคลเซียมจะเปนตัวกําหนดความแรงในการหดตัว หากไม
มีแคลเซียมภายนอกเซลลแลว (เชน การปองกันไมใหแคลเซียมเขาเซลลโดยการใชสาร nifedipine) การหดตัว
แทบจะไมเกิดข้ึน (ดังแสดงใน รูปที่ 3.1.2)  
ผลการวิจัยที่ไดแสดงใหเห็นถึง ความสําคัญของแคลเซียมตอการหดตัวของมดลูกสุกร ใน in vitro น้ี 
แมจะยังไมมีรายงานในสุกร แตมีรายงานวิจัยในสัตวใหญ เชน โคนม (Ocal et al., 2004) ที่พบวาภาวะขาด
แคลเซียมในกระแสเลือดจะนํามาซึ่งปญหาของการคลอดยาก รกคาง มดลูกอักเสบ ปญหามดลูกเขาอูชา หรือ
ระยะเวลาของการกลับสัดหลังคลอดยาวนาน ทั้งน้ีเน่ืองจากใหการบีบตัวของมดลูกนอยลง  
 
4.1.2 การหดตัวของมดลูกท่ีกระตุนดวยฮอรโมนออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดิน  
ออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดินสามารถกระตุนใหมดลูกสุกรหดตัวเพิ่มข้ึนได โดยทั้งออกซิโตซิน
และพรอสตาแกลนดิน มีผลไปเพิ่มความแรง ความถ่ี และพื้นที่ใตกราฟการหดตัว สําหรับกลไกในการเพิ่มการ
หดตัวของมดลูกน้ัน มาจากการที่ฮอรโมนทั้งสองชนิดไปกระตุนการเขาสูเซลลของแคลเซียมจากภายนอกเซลล
ใหเขาสูเซลลทางประตูแคลเซียม (L-type Ca channels) (ดังแสดงใน รูปที่ 3.1.3) และกระตุนใหมีการหลั่ง
แคลเซียมออกจากแหลงเก็บภายในเซลล (ดังแสดงใน รูปที่ 3.1.4) นอกจากน้ีแลวฮอรโมนทั้งสองชนิดยังอาจ


















เจนตามัยซินซัลเฟตจัดเปนยาตานจุลชีพที่จัดอยูในกลุมอะมิโนกลัยโคไซดซึ่งเปนกลุมของยาตาน    
จุลชีพที่มีฤทธ์ิตานแบคทีเรีย  กลไกการออกฤทธ์ิของอะมิโนไกลโคไซดคือการไปเช่ือมตอกับไรโบโซม 
(ribosome) 30 เอส ของแบคทีเรียทําใหเกิดความผิดพลาดในการอานรหัส ที-อารเอ็นเอ (t-RNA) และ
แบคทีเรียไมสามารถสังเคราะหโปรตีนเพื่อการเจริญเติบโตได นอกจากเจนตามัยซินซัลเฟตแลว มียาตานจลุชีพ
อีกหลายชนิดที่จัดอยูในกลุมกลุมอะมิโนกลัยโคไซด ไดแก อะมิกาซิน (amikacin) เจนตามิซิน (gentamicin) 
กานามัยซิน (kanamycin) นีโอมัยซิน (neomycin) เนติลมิซิน (netilmicin) พาโรโมมัยซิน (paromomycin) 








การหดตัวทั้งชนิดที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติและที่เหน่ียวนําดวยฮอรโมนออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดิน   
(Ocal et al., 2004) จึงสมารถสรุปไดวาเจนตามัยซินซัลเฟตออกฤทธ์ิยับย้ังการหดตัวของมดลูก การรักษา









ดังกลาวยังสามารถกระตุนโปรตีนที่เกี่ยวของกับการหดตัวบางชนิด เชน แคลโปนิน แคลเดสมอน ซึ่งมีผลทําให
เกิดการหดตัวที่มากกวาการหดตัวแบบที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติไดเชนกัน (Wray et al., 2003) 
 จากการทดลอง ยังไมทราบแนชัดวาเจนตามัยซินซัลเฟตไปยับย้ังการหดตัวดวยกลไกใด เน่ืองจากยา
ตานจุลชีพดังกลาวมีผลไปลดการหดตัวทั้งที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติและที่กระตุนดวยฮอรโมน จึงคาดวานาจะมา









การหดตัวของกลามเน้ือเรียบชนิดอื่น คือ เสนเลือดแดงของสมองหรือ cerebral artery ในหนูทดลอง  
(Miller และ Langton, 1998) ซึ่งงานวิจัยดังกลาวไดแสดงใหเห็นวาสเตรปโตมัยซินมีผลไปลดการหดตัวของ
มดลูกโดยยับย้ัง L-type Ca channels 
 
4.2.3 เพนนิซิลิน 




รักษาแบคทีเรียที่ด้ือตอยาเหลาน้ี ยาตานจุลชีพอีกหลายชนิดที่จัดอยูในกลุมเพนนิซิลิน ไดแก Ampicillin, 
Azlocillin, Carbenicillin, Cloxacillin, Flucloxacillin, เมทิซิลิน Mezlocillin, Nafcillin, Penicillin, 
Piperacillin, Ticarcillin 
 ในปจจุบันยังไมมีการศึกษาผลของเพนนิซิลินตอการหดตัวของมดลูกหรือการเน้ือเรียบชนิดอื่น 
อยางไรก็ตาม มีการศึกษาผลของยาที่อยูในกลุมเบตา- แลคแทม เชน Ampicillin ตอการหดตัวของกลามเน้ือ
เรียบลําไสสวนไอเลียมของหนูตะเภา ซึ่งพบวา Ampicillin ไมมีผลไปยับย้ังการหดตัวของลําไส           
(Ceran et al., 2006) แตเปนที่นาสังเกตวาการศึกษาดังกลาว เปนการทดสอบผลตอการหดตัวที่เกิดจากการ
เหน่ียวนําใหเกิดดีโพลาไรซเซช่ันของเน้ือเย่ือดวยการใหสารละลายที่มีโปตัสเซียมสูง ซึ่งเทียบไดกับการหดตัว
แบบที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติเทาน้ัน ไมไดทําการทดสอบฤทธ์ิตอการหดตัวที่เหน่ียวนําโดยฮอรโมนแตอยางใด ซึง่








 เปนยาตานจุลชีพที่มีฤทธ์ิในการระงับการเจริญเติบโตของเช้ือแบคทีเรีย นิยมใชรักษาโรคติดเช้ือใน 
ทอทางเดินปสสาวะรักษาลําไสอักเสบ หลอดลมอักเสบ รักษาโรคบิดมีเช้ือ รักษาแผล ฝ หนอง อาการอักเสบ
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ตาง ๆ เน่ืองจากการติดเช้ือ ยาตานจุลชีพอีกหลายชนิดที่จัดอยูในกลุมเพนนิซิลิน ไดแก Demeclocycline, 
Doxycycline, Minocycline, Oxytetracycline และ Tetracycline 
 ไดมีการศึกษาผลของยาในกลุมเตตราซัยคลินทั้ง 5 ชนิดตอการหดตัวของกลามเน้ือเรียบลําไสสวน  
ไอเลียม โดยพบวาเตตราซัยคลินทุกชนิดยกเวน Oxytetracycline มีผลยับย้ังการหดตัวที่เกิดข้ึนโดยการ
กระตุนใหเกิดดีโพลาไรซเซช่ันของเน้ือเย่ือดวยการใชไฟฟากระตุน (Anadon et al., 1987) อยางไรก็ตาม ผล
จาการทดลองดังกลาวมีความแตกตางจากการวิจัยน้ีซึ่งเปนการทดสอบผลของเตตราซัยคลินตอเน้ือเย่ือมดลูก 
ซึ่งพบวาเตตราซัยคลินไมมีผลตอการหดตัวในภาพรวม (พื้นที่ใตกราฟของการหดตัว) ตรงกันขามกับไปมีผลใน




 ยากลุมซัลโฟนาไมดหรือซัลฟาเปนสารประกอบอินทรียกํามะถัน ที่มีเอไมดของกรดซัลโฟนิค [(the 
amides of sulfonic acids (-SO2NH2)] อยูในโครงสรางทางเคมี สําหรับยากลุมซัลโฟนาไมดหรือซัลฟาที่
เปนยาตานเช้ือจุลชีพใชสําหรับรักษาและปองกันการติดเช้ือ เชน การติดเช้ือแบคทีเรียในทางปสสาวะ     
ลําไสใหญอักเสบเรื้อรังเปนแผลเปอย นอกจากน้ีอาจใชรักษาขออักเสบรูมาตอยด หรือใชรวมกับยาอื่นในการ
รักษาโรคมาลาเรีย เปนตน ยาในยากลุมซัลโฟนาไมดมีหลายชนิด ไดแก Mafenide, Sulfacetamide, 
Sulfamethizole, Sulfamethoxazole, Sulfasalazine, Sulfisoxazole, Trimethoprim-
Sulfamethoxazole แตละชนิดใชในการรักษาการติดเช้ือที่ตางกัน ยาตัวหน่ึง ๆ ในกลุมน้ีอาจใชทดแทนตัว
อื่นๆ ในกลุมเดียวกันไมได บางครั้งอาจใหรวมกับยาฆาปฏิชีวนะ ตัวอื่น ๆ  
สําหรับไตรเมโทพริมน้ันจะออกฤทธ์ิโดยการยับย้ังเอนไซม dihydrofolate reductase ที่จําเปนตอ
การสรางกรดนิวคลีอิก ของเช้ือ ใชรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรียตาง ๆ ที่ไวตอยาน้ี เชน โรคติดเช้ือระบบทางเดิน
ปสสาวะ หูช้ันกลางอักเสบแบบเฉียบพลัน อาการกําเริบเฉียบพลันของหลอดลมอักเสบแบบเรื้อรัง และยังใช
รวมกับยาอื่นในการรักษาการติดเช้ือ toxoplasmosis การติดเช้ือ Pneumocystis jiroveci เปนตน 
 ไดมีงานวิจัยซึ่ งรายงานไวอย างแพรหลายเกี่ยวกับฤทธ์ิของอนุพันธของซัลโฟนาไมด คือ 
Isoquinolinesulfonamide หรือช่ือการคาคือ fusadil วามีฤทธ์ิยับย้ังการหดตัวของกลามเน้ือเรียบของหลอด
เลือดโดยไปยับย้ังการทํางานของ Rho Kinase A (Breitenlechner et al., 2003) สําหรับในมดลูกน้ัน มี
รายงานวา Rho Kinase A มีบทบาทในการหดตัวทั้งโดยธรรมชาติ (แมจะนอย) และจะมีบทบาทมากเมื่อ
มดลูกถูกกระตุนโดยฮอรโมน เชน ออกซิโตซิน (Kupittayanant et al., 2001) เปนที่นาสนใจวาไตรเมโทพริม
สามารถยับย้ังการหดตัวในมดลูกทั้งที่เกิดข้ึนโดยธรรมชาติและที่เกิดจากฮอรโมน ซึ่งอาจแสดงใหเห็นวา     









กลามเน้ือเรียบมดลูกสุกร จะข้ึนอยูกับการเขาสูเซลลของแคลเซียม ทางประตูแคลเซียม (L-type Ca 
channels) ฮอรโมน เชน ออกซิโตซินและพรอสตาแกลนดิน สามารถกระตุนใหมดลูกสุกรหดตัวแรงข้ึนได  
ดวยการเปดประตูแคลเซียม ทําใหแคลเซียมเขาสูเซลลมากข้ึน นอกจากน้ีฮอรโมนยังไปกระตุน sarcoplasmic 
reticulum ใหปลอยแคลเซียมออกมา เปนผลใหมดลูกหดตัวไดแรงและถ่ีข้ึน 
จากงานวิจัยจะเห็นวายาตานจุลชีพไมไดมีผลตอการยับย้ังเช้ือแบคทีเรียเทาน้ัน แตมีผลตอการหดตัว
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A, Organ bath chamber  
B, Transducer 
C, Bridge Amp 
D, PowerLab 
 E, Computer Set 
 F, Water bath chamber with temperature controller 

















วิธีเตรียมสารสะลาย Physiological Saline Solution 
 
    mM       1 L 
 NaCl   154      9  g/L 
 KCl   5.6      0.42  g/L 
 Mg.SO4.7H2O  0.12      0.29 g/L 
 HEPES   10.9      2.6 g/L 
 Glucose  11.7      2.1 g/L 
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